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Nieders. Krankenhausgesellschaft

» Die NKG ist der Zusammenschluss aller
Krankenhauser in Niedersachsen.
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» Aufgaben: Interessenvertretung, Erhaltung und Verbesserung

der Leistungsfahigkeit der Hauser
» Innerhalb der NKG gibt es regionale Arbeitsgemeinschaften

wie die AG der Krankenhauser des Bezirks
Osnabrick/Emsland und Grafschaft Bentheim
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Entwicklung und Status quo der stationdren Versorgung

Kapazitatsentwicklung in Niedersachsen 1990 - 2013

Krankenhauser

Bettenkapazitat
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Duale Krankenhausfinanzierung

Idee des Gesetzgebers:
Wirtschaftliche Sicherung der Krankenhauser

Duale Finanzierung

Investitionskosten Betriebskosten
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Entwicklung und Status quo der stationdren Versorgung

Erlose vs. Kosten
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Entwicklung und Status quo der stationdren Versorgung

Wirtschaftliche Situation der Krankenhauser

- Umfrage Herbst 2014 -
(Stand 18.11.2014)

80%

68,9% 69,7%

nnnnn

70%

60%

496% 50,4%
50% - :

40% -

30% -

20% -

10% -

0% - T T T T -~
Abschluss 2010 Abschluss 2011 Abschluss 2012 Abschluss 2013 Prognose 2014

mnicht existenzgefahrdet  m existenzgefahrdet

2/DRITTELN geht es weiter schlecht!
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Zukiinftige Versorgunsanforderungen

» Demographie, wissenschaftlich-technischer

Fortschritt, Qualitat, Notfallversorgung, ...

» Wandel der Versorgungsstrukturen

» Verscharfter Fachkraftemangel
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Sicherstellung der Wirtschaftlichkeit und Finanzierung

Referentenentwurf zur Reform der Strukturen der Krankenhausversorgung (Krankenhausstrukturgesetz KHSG))

STUTTGARTER-

- ZEITUNG.DE
Mehr Qualitat - weniger Betten

das eine Menge Geld kosten.

Eine Abwrackpramie fiir Kliniken

Von Bernhard Walker 30. April 2015 - 07:16 Uhr

Die Bundesregierung will die deutsche Krankenhauslandschaft umpfliigen:
Sie will mehr medizinische Qualitdt und weniger Betten — und lisst sich

KKH sieht geplante Klinikreform mit gemischten
Gefiihlen

Vorstandschef Kailuweit: ,Bundeslander stehlen sich weiter aus der Verantwortung"

Hannover, 30.04.2015

Der jetzt bekannt g Entwurf eines K St gesetzes stofit bei der KKH Kaufmannische Krankenkasse auf
geteiltes Echo. Lobenswert sei das Ansinnen, gute Qualitdt in Krankenhausern kiinftig belohnen zu wollen und fiir schlechte
Qualitat weniger bezahlen zu wollen. ,,Es ist gut, dass die Politik diesen Gberfélligen Schrite jetzt endlich gehen will*, sagt
KKH-Vorstandschef Ingo Kailuweit. Auch das Vorhaben, iber einen Strukturfonds den notwenigen Umbau der

Krankenhauslandschaft zumindest anzuschieben, findet bei der KKH Zustimmung.

Aktuelle Nachrichten

Kritik an Klinikreform

junge Welt
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Recht & mehr

06.05.2015

Gesetzentwurf zur Krankenhausfinanzierung ist nicht nur

unzureichend, sondern teilweise schadlich. Ver.di und
Betreiber erheben Einspruch

Kassen und Kliniken einig:
Investitionsfinanzierung hakt weiter

q Ah it

Der Referent twurf des B

einig.

ein Krankenhaus-Strukturgesetz bringt keine Losung fir die
Investitionsprobleme der Krankenhauser. Dariiber zeigen sich Krankenkassen und Kliniken

Der Referentenentwurf sieht vor, dass die Bundeslander fiir die Finanzierung der

News -

teriums fiir

Verband der

Krankenhausinvestitionen bis 2018 pro Jahr das durchschnittliche jahrliche Investitionsvolumen der
Jahre 2011 bis 2014 zur Verfigung stellen sollen. Damit werde die Unterfinanzierung der
Krankenhausinvestitionen in Deutschland faktisch festgeschrieben, kritisierte Johann-Magnus von
Stackelberg, stellvertretender Vorsitzender des Spitzenverbandes des gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV). "Richtig zufrieden mit dem Entwurf fir die Klinikreform kinnen
eigentlich nur die Bundeslander sein. Sie haben es geschafft, dass deren mangelhafte Finanzierung
der Investitionen trotz gegenteiliger Rechtslage nun anscheinend legitimiert werden soll”, so von

Krankenhausdirektoren Stackelberg.

Deutschlands eV

VKD: Referentenentwurf fiir Krankenhausreform ist
Augenwischerei - Statt mehr Qualitdt gibt es mehr Misstrauen,
Burokratie und Mittelkirzungen

Pressemeldung

Berlin,d.30.04.2015 "Das hétten sich Bund und Linder sparen sollen! Der Referentenentwurf Fiir
eine Krankenhausreform fiihrt vor allem zur Kiirzung von Mitteln, aus Misstrauen resultierender
"Kontrollitis", zu iberbordender Biirokratie und Strafandrohungen. Vor allem aber bietet er - trotz
besseren Wissens - keine Lésung fiir das, was die Krankenh&user tatsdchlich gefahrdet: Die
Schieflage der Krankenhausfinanzierung insgesamt.

ArzteZeltun

Arzte Zeitung, 05.05.2015]

Bremen
Klinikreform "bringt uns vor allem Nachteile"

Bremer Krankenhausgesellschaft sieht im geplanten Pflegeférderungs-Programm nur
weiBe Salbe.

BREMEN. Bremens Krankenh3user gehen am Stock, sagt Uwe Zimmer, Geschaftsfihrer der
Bremer Krankenhausgesellschaft. Und die geplante Krankenhausreform werde nichts daran
dndern, im Gegenteil.

Sie bringe "in erster Linie Nachteile", fur die 14 Krankenh3user im kleinsten Bundesland, sagte
Zimmer am Montag in Bremen.
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Fazit

1. Trotz der Reduzierung der Krankenhduser und Krankenhausbetten gab

es in den letzten Jahren eine deutliche Kapazitdtsausweitung und

Produktivitatssteigerung.

2. Der demographische Wandel, neue Versorgungsanforderungen und

-strukturen stellen die stationare Versorgung in Zukunft vor groRe

Herausforderungen.

3. Der Fachkraftemangel im Gesundheitswesen kann auf Dauer nur durch
zusatzliche Studienplatzangebote in der Medizin und

attraktivitatssteigernde MaBRnahmen in der Pflege gel6st werden.

4. Ohne Anpassung des aktuellen Referentenentwurfs werden noch mehr

Krankenhauser in ihrer Existenz bedroht sein.

Wilhelm Wolken, Geschéftsfuhrer AG Krankenhduser des Bezirks
Osnabriick/Emsland und Grafschaft Bentheim, 20.05.2015

10



Vielen Dank fiir lhre

Aufmerksamkeit!
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